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!NATOMY  AND  PHYSIOPATHOLOGY  OF  THE  TRICUSPID 
VALVE
4RICUSPID VALVE  IS USUALLY CONSIDERED AS A  SEC
OND ORDER DISEASE -OST  OF  THE  CASES  OF  TRICUSPID 
VALVE  DISEASE  ARE  SECONDARY  TO  LEFT  HEART  DISEASE 
BUT WE KNOW THAT IN SOME OF THESE CASES THE RIGHT 
DISEASE DETERMINES THE PROGNOSIS 4HE PRESENT PA
PER REVIEWS FROM A PRACTICAL STANDPOINT THE TRICUS
PID  ANATOMY  THE  RELATIONS  OF  THE  TRICUSPID  VALVE 
WITH OTHER CARDIAC STRUCTURES AND ITS PATHOPHYSIOL
OGY  WHICH  ARE  OF  UTMOST  INTEREST  AT  THE  TIME  TO 
INDICATE SURGICAL CORRECTION
+EY WORDS 4RICUSPID VALVE 4RICUSPID ANATOMY 
4RICUSPID REGURGITATION 
,A VÈLVULA TRICÞSPIDE HA SIDO TRADICIONALMENTE 
RELEGADA A UN SEGUNDO PLANO !UNQUE EN LA MAYO
RÓA  DE  LOS  CASOS  SE  AFECTA  DE  FORMA  SECUNDARIA  A 
UNA VALVULOPATÓA IZQUIERDA SE SABE QUE PUEDE CON
TRIBUIR A AGRAVAR E INCLUSO CONDICIONAR LA CLÓNICA Y 
EL  PRONØSTICO  DE  LOS  ENFERMOS  VALVULARES  %L  PRE
SENTE ARTÓCULO REPASA DESDE EL PUNTO DE VISTA PRÈC
TICO  LA  ANATOMÓA  TRICÞSPIDE  SUS  RELACIONES  Y 
FISIOPATOLOGÓA PARA UN CORRECTO TRATAMIENTO Y ABOR
DAJE QUIRÞRGICO
0ALABRAS  CLAVE  6ÈLVULA  !NATOMÓA  TRICÞSPIDE 
)NSUFICIENCIA TRICÞSPIDE
!NATOMÓA Y FISIOPATOLOGÓA 
DE LA VÈLVULA TRICÞSPIDE
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,A VÈLVULA TRICÞSPIDE SEPARA Y COMUNICA LA AURÓCULA 
DERECHA Y EL VENTRÓCULO DERECHO 'ENERALMENTE HA  SIDO 
RELEGADA  A  UN  SEGUNDO  PLANO  SU  DISFUNCIØN  SE  DEBE 
GENERALMENTE A UNA VALVULOPATÓA IZQUIERDA Y LA INCIDEN
CIA  DE  SU  AFECTACIØN  ES  BAJA  EN  COMPARACIØN  CON  OTRAS 
ENFERMEDADES POR  LO QUE EN ALGUNOS CASOS SE CONSIDE
RABA  COMO  LA  MEJOR  OPCIØN  TERAPÏUTICA  SU  ESCISIØN  SIN 
SUSTITUCIØN (OY EN DÓA SE SABE QUE NO SØLO ES IMPORTAN
TE SINO QUE INCLUSO DETERMINA LA EVOLUCIØN CLÓNICA DE AL
GUNAS  VALVULOPATÓAS  0OR  ELLO  ES  IMPORTANTE  CONOCER  SU 
ANATOMÓA Y FISIOPATOLOGÓA PARA OPTIMIZAR EL TRATAMIENTO
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,AS  CAVIDADES DERECHAS  ESTÈN  ADAPTADAS PARA  REA
LIZAR  UN  TRABAJO  VOLUMÏTRICO MÈS  QUE  DE  PRESIØN  POR 
LAS  BAJAS  RESISTENCIAS  DE  LA  CIRCULACIØN  PULMONAR  EN 
CONDICIONES NORMALES 0OR  ESTE MOTIVO  EL  FLUJO DE  LA 
SANGRE DESDE  LA AURÓCULA DERECHA HASTA  LA ARTERIA PUL
MONAR SE REALIZA EN ÈNGULO RECTO EN LUGAR DE EN PARA
LELO COMO EN  LAS CAVIDADES  IZQUIERDAS NO EXISTIENDO 
RELACIØN  DIRECTA  ENTRE  LA  VÈLVULA  TRICÞSPIDE  Y  LA  PUL
MONAR ,A VÈLVULA TRICÞSPIDE TRABAJA EN SÓSTOLE Y DIÈS
TOLE A BAJA PRESIØN LO QUE CONDICIONA SU CONFORMACIØN 
MÈS  DÏBIL  QUE  LA  MITRAL  %STE  TRABAJO  A  BAJA  PRESIØN 
CONDICIONA  LA  TOLERANCIA DE CIERTA CANTIDAD DE  INSUFI
CIENCIA PERO NO PERMITE ESTENOSIS  RESIDUALES  UN GRA
DIENTE DE  MM(G PUEDE  SER  SINTOMÈTICO	  E  INCLUSO 
LA PEQUE×A INERCIA DE LAS PRØTESIS MECÈNICAS CONDICIONA 
UNA PEOR HEMODINÈMICA QUE CUANDO SE IMPLANTAN EN EL 
LADO IZQUIERDO
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,A  VÈLVULA  AURICULOVENTRICULAR  DERECHA  TAMBIÏN  SE 
ORIGINA DEL ENDOCARDIO CON UN APARATO FUNCIONAL SIMILAR 
AL DE LA MITRAL PERO CON UNA DIFERENTE ESTRUCTURA MARCA
DA POR SU FUNCIØN COMO HEMOS VISTO %L PLANO VALVULAR 
TRICÞSPIDE SE SITÞA EN POSICIØN MÈS POSTERIOR QUE EL MI
TRAL ESTÈN AL MISMO NIVEL EN LOS DEFECTOS DEL CANAL AU
RICULOVENTRICULAR	 3U FORMA ES TRIANGULAR Y SUELE SER DE 
DIÈMETRO MAYOR QUE LA MITRAL
#ORRESPONDENCIA 
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Y  ANTERIOR  Y  EL  VELO  SEPTAL  QUE  RECIBE  LAS  CUERDAS  DEL 
MÞSCULO PAPILAR POSTERIOR Y DE LOS MÞSCULOS SEPTALES 
2ELACIONES ANATØMICAS
$ESDE  EL  PUNTO  DE  VISTA  QUIRÞRGICO  ES  IMPORTANTE 
CONOCER  LAS  RELACIONES  DE  LA  VÈLVULA  TRICÞSPIDE  CON  EL 
TEJIDO DE CONDUCCIØN PARA EVITAR SU DA×O 0ARA ELLO DE
BEMOS CONOCER EL DENOMINADO TRIÈNGULO DE +OCH &IG 	 
²STE ES UN ESPACIO ANATØMICO LIMITADO POR
n  %L  SENO  CORONARIO  Y  EL  ISTMO  CAVOTRICUSPÓDEO  EN 
SU  PARTE  INFERIOR
n  %L  TENDØN DE 4ODARO UNA EXTENSIØN FIBROSA DE LA 
VÈLVULA  DE %USTAQUIO  AL  SEPTO MEMBRANOSO
n  %L  VELO  SEPTAL  DE  LA  TRICÞSPIDE  EN  SU  PORCIØN 
ANTERIOR
%S ÞTIL CONOCERLO PORQUE EN SU VÏRTICE SUPERIOR SE SITÞA 
EL NODO AURICULOVENTRICULAR Y EL HAZ DE (IS EN SU CAMINO 
AL VENTRÓCULO $E  IGUAL MODO EN EL VÏRTICE SE ENCUENTRA 
LA PORCIØN AURICULAR DEL SEPTO MEMBRANOSO ÓNTIMAMENTE 
RELACIONADA CON EL TRACTO DE SALIDA VENTRICULAR IZQUIERDO 
Y LA VÈLVULA AØRTICA 3U DEFECTO CONGÏNITO O YATROGÏNI
CO OCASIONARÓA UN CORTOCIRCUITO  TIPO 'ERBODE DE VEN
TRÓCULO  IZQUIERDO  A  AURÓCULA  DERECHA  %L  DÏFICIT  DE  ESTA 
PORCIØN DEL SEPTO EN SU CARA VENTRICULAR AL OTRO LADO DEL 
VELO  SEPTAL	  ORIGINA  LA  MAYORÓA  DE  LAS  COMUNICACIONES 
INTERVENTRICULARES CONGÏNITAS TIPO MEMBRANOSO	
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,A VÈLVULA TRICÞSPIDE PUEDE AFECTARSE AISLADAMENTE O 
PARTICIPAR DE LA AFECTACIØN DE OTRAS ESTRUCTURAS CARDÓACAS 

!NILLO VALVULAR
!UNQUE  NETAMENTE  CON  MENOR  COMPONENTE  FIBROSO 
QUE EL ANILLO MITRAL ES MÈS RICO EN ESTE COMPONENTE EN 
SU ZONA MEDIAL  EN ESPECIAL  A NIVEL DEL  SEPTO MEMBRA
NOSO QUE ES PARTE DEL DENOMINADO ESQUELETO FIBROSO DEL 
CORAZØN %S SU ZONA LATERAL A NIVEL DE LOS VELOS ANTERIOR 
Y POSTERIOR	 MÈS RICA EN COMPONENTE MUSCULAR Y POR LO 
TANTO MÈS  SENSIBLE  A  LA  DILATACIØN  &IG  	  ANTE  SOBRE
CARGAS DEL VENTRÓCULO DERECHO
6ELOS
3E DISTINGUEN TRES VELOS ASIMÏTRICOS %L VELO ANTERIOR AN
TEROSUPERIOR	 ES EL DE MAYOR TAMA×O EN LA GRAN MAYORÓA DE 
LAS OCASIONES  SEGUIDO DEL VELO  SEPTAL  SIENDO EL DE MENOR 
TAMA×O EL POSTERIOR 3E DISTINGUEN PEQUE×AS INDENTACIONES A 
MODO DE FESTONES EN ALGUNAS OCASIONES PERO SU DELIMITACIØN 
SE OBSERVA CLARAMENTE CON LA VÈLVULA CERRADA %L VELO SEPTAL 
EN SU ZONA ANTEROSUPERIOR SE ANCLA EN EL SEPTO MEMBRANOSO 
DIVIDIÏNDOLO EN UNA PORCIØN AURICULAR Y OTRA VENTRICULAR
-ÞSCULOS PAPILARES
,OS MÞSCULOS PAPILARES SON DE ESCASO DESARROLLO AUN
QUE PODEMOS DISTINGUIR CUATRO GRUPOS MUSCULARES
n  -ÞSCULO  PAPILAR  ANTERIOR  EN  LA  PARED  ANTERIOR 
DEL  VENTRÓCULO  SE  UNE  CON  LA  BANDA MODERADORA 
PROCEDENTE  DEL  SEPTO  INTERVENTRICULAR
n  -ÞSCULO PAPILAR POSTERIOR QUE SUELE  TENER VARIAS 
CABEZAS  SE  SITÞA  EN  LA  PARED  POSTEROINFERIOR
n  -ÞSCULOS  SEPTALES #ARACTERÓSTICOS DEL  VENTRÓCULO 
DERECHO HECHO QUE PUEDE SERVIR PARA DIFERENCIAR
LO  DEL  IZQUIERDO  EN  DETERMINADAS  ENFERMEDADES 
CONGÏNITAS
n  -ÞSCULO PAPILAR MEDIAL  CONAL MÞSCULO DE ,AN
CISI  O  MÞSCULO  DE  ,USCHKA  0ODRÓA  CONSIDERARSE 
EL  MÞSCULO  SEPTAL  MÈS  SUPERIOR  EN  EL  ORIGEN  DE 
LA  TRABÏCULA  SEPTOMARGINAL
%L VELO ANTERIOR  RECIBE CUERDAS DE  LOS MÞSCULOS PA
PILARES ANTERIOR Y MEDIAL EL VELO POSTERIOR DEL POSTERIOR 
&IGURA  %L VÏRTICE DEL TRIÈNGULO DE +OCH SE SITÞA A NIVEL DE LA COMISU
RA ENTRE EL VELO SEPTAL Y ANTERIOR Y SE RELACIONA CON EL SEPTO MEMBRANOSO 
Y EL PASO DEL HAZ DE (IS ! UNOS  MM SE SUELE LOCALIZAR EL NODO AURICU
LOVENTRICULAR
&IGURA   ,A  ZONA  LATERAL  DEL  ANILLO  TRICÞSPIDE  ES  LA MÈS  SENSIBLE  A  LA 
DILATACIØN FLECHAS	 AL TENER MENOR COMPONENTE FIBROSO 
4RIÈNGULO DE +OCH
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6ELO SEPTAL
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3ENO CORONARIO
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3EGÞN  SE  AFECTE  SU  ESTRUCTURA  O  NO  PODEMOS  DISTINGUIR 
DOS GRUPOS FISIOPATOLØGICOS
6ÈLVULA SANA AFECTACIØN FUNCIONAL POR DILATACIØN DEL 
VENTRÓCULO  DERECHO  6$	  %S  LA  FORMA  MÈS  FRECUENTE 
ENGLOBANDO EL  DE LOS CASOS ORIGINANDO UNA INSUFI
CIENCIA VALVULAR AISLADA 0UEDE SER SECUNDARÓA A
n  !UMENTO  DE  LA  PRESIØN  SISTØLICA  DEL 6$  POR  HI
PERTENSIØN  PULMONAR  GENERALMENTE  SECUNDARIA  A 
UNA  VALVULOPATÓA  IZQUIERDA
n  !UMENTO DE LA PRESIØN DIASTØLICA DEL 6$ MENOS 
FRECUENTE	 POR FALLO VENTRICULAR DERECHO O MIOCAR
DIOPATÓA
,A INSUFICIENCIA TRICÞSPIDE )4	 FUNCIONAL SE ORIGINA 
POR  LA  DILATACIØN  DEL  ANILLO  VALVULAR  POR  SU  ZONA  MÈS 
DÏBIL  A  NIVEL  DE  LOS  VELOS  ANTERIOR  Y  POSTERIOR	  Y  EN 
MENOR PROPORCIØN POR  LA  TRACCIØN DE  LAS CUERDAS  TENDI
NOSAS SECUNDARIA A LA DILATACIØN VENTRICULAR
6ÈLVULA ENFERMA LA AFECTACIØN ORGÈNICA DE LA VÈL
VULA  TRICÞSPIDE  ES MENOS  FRECUENTE  SØLO  EL   DE 
LOS CASOS !UNQUE PUEDE AFECTARSE EN DIVERSOS PROCESOS 
4ABLA )	 LA ENFERMEDAD REUMÈTICA ES LA MÈS FRECUENTE 
Y SE SUELE ACOMPA×AR DE VALVULOPATÓA MITRAL Y EN OCA
SIONES SE MANIFIESTA COMO UNA DOBLE LESIØN VALVULAR
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%L  DIAGNØSTICO  CLÓNICO  EN  LA  VALVULOPATÓA  TRICÞSPIDE 
DESEMPE×A UN PAPEL  ESENCIAL ,AS MANIFESTACIONES  CLÓ
NICAS DE LA HIPERTENSIØN VENOSA SISTÏMICA EDEMAS ASTE
NIA  DISTENSIØN  ABDOMINALx	  Y  UNA  EXPLORACIØN 
CUIDADOSA DE SUS SIGNOS PRESIØN VENOSA ELEVADA HEPA
TOMEGALIA DOLOROSA ASCITISx	 NOS DEBEN DAR EL DIAGNØS
TICO  0ARA  SU  CONFIRMACIØN  Y  ESTUDIO  LA  MEJOR  PRUEBA 
DIAGNØSTICA  SIGUE  SIENDO  LA  ECOCARDIOGRAFÓA  #ON  ELLA 
PODEMOS ESTUDIAR LOS VELOS Y CUERDAS VALVULARES PARA VER 
SI SE TRATA DE UNA ENFERMEDAD ORGÈNICA O FUNCIONAL VA
LORAR EL ANILLO VALVULAR Y EL GRADO DE DILATACIØN EL FLUJO 
DE LAS VENAS SUPRAHEPÈTICAS Y EL GRADO DE REGURGITACIØN 
,A  MEDIDA  INDIRECTA  DE  LAS  PRESIONES  PULMONARES  NOS 
PUEDE  ORIENTAR  IGUALMENTE  A  SU  ETIOLOGÓA  SI  LA  PRESIØN 
PULMONAR SISTØLICA 0!03	 ES SUPERIOR A  MM(G GE
NERALMENTE SE  TRATA DE UNA  INSUFICIENCIA  FUNCIONAL Y SI 
LA 0!03 ES INFERIOR A  MM(G SE PUEDE DECIR  LO CON
TRARIO ,OS ESTUDIOS DE  LAS MEDIACIONES ECOCARDIOGRÈFI
CAS NOS SIRVEN PARA GRADUAR LA INSUFICIENCIA TRICÞSPIDE 
CONSIDERÈNDOSE GRAVE CUANDO
n  «REA  REGURGITANTE MAYOR  DEL    DE  LA  AURÓCULA 
DERECHA
n  3E×AL  DENSA  EN  EL  ESTUDIO  CON  EFECTO  $OPPLER 
CONTINUO
n  $ILATACIØN  ANULAR  SUPERIOR  A    CM  O  UNA  INADE
CUADA  COAPTACIØN  DE  LOS  VELOS
n  6ELOCIDAD DEL LLENADO VENTRICULAR DERECHO AUMEN
TADA
n  )NVERSIØN  SISTØLICA  DEL  FLUJO  DE  LAS  VENAS  SUPRA
HEPÈTICAS
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!UNQUE GENERALMENTE SE HA MINUSVALORADO LA PRESEN
CIA DE UNA )4 LOS ESTUDIOS OBSERVACIONALES DE .ATH ET AL 
ENCONTRARON QUE LOS PACIENTES QUE ACUDÓAN A UNA UNIDAD 
DE  ECOCARDIOGRAFÓA  CON  UNA  )4  MODERADA  O  GRAVE  DE 
CUALQUIER  ETIOLOGÓA  TENÓAN  A  LOS    A×OS  UNA MORTALIDAD 
MAYOR DEL DOBLE DE LOS QUE NO TENÓAN )4 $E ESTOS Y OTROS 
ESTUDIOS  PODEMOS  DEDUCIR  QUE  LA  PRESENCIA  DE  UNA  )4 
MÈS ALLÈ DE LIGERA ES UN FACTOR DE MAL PRONØSTICO PARA LA 
SUPERVIVENCIA Y MORBILIDAD E  INDEPENDIENTE DE  LA EDAD 
LA  FUNCIØN  SISTØLICA  BIVENTRICULAR  EL  DIÈMETRO  VENTRICULAR 
DERECHO  O  LA  PRESIØN  DE  ARTERIA  PULMONAR  3U  PRESENCIA 
PUEDE  CONTRIBUIR  A  AUMENTAR  LA  MORTALIDAD  A  PESAR  DEL 
ADECUADO TRATAMIENTO DE LA VALVULOPATÓA IZQUIERDA
0UEDE  QUE  LA  PÏRDIDA  DE  SUPERVIVENCIA  NO  SEA  SØLO 
POR LA REPERCUSIØN DE LA )4 SINO PROBABLEMENTE SE REFLE
JE LA AFECTACIØN ORGÈNICA DEL VENTRÓCULO DERECHO
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3I LA VÈLVULA TRICÞSPIDE SE AFECTA DE FORMA AISLADA SE 
RESERVA  SU CORRECCIØN PARA CUANDO  LA CLÓNICA  SE HACE  RE
FRACTARIA AL TRATAMIENTO MÏDICO 3ABEMOS QUE CASI EL  
DE LAS ESTENOSIS MITRALES Y MÈS DE UN  DE LAS  INSU
FICIENCIAS MITRALES TIENEN ALGÞN GRADO DE )4 GENERALMEN
TE  INFRAESTIMADA  !DEMÈS  TRAS  LA  CORRECCIØN  DE  LA 
VALVULOPATÓA MITRAL DEL  DE LOS CASOS PERSISTEN CON 
UNA )4 MODERADA O GRAVE
!UNQUE HAY DATOS QUE NOS ORIENTAN PARA SABER SI UNA 
)4 PUEDE MEJORAR O NO  TRAS  LA  INTERVENCIØN VALVULAR  IZ
QUIERDA 4ABLA ))	 LA EVOLUCIØN DE ÏSTA ES IMPREVISIBLE 
E  INCLUSO  TRAS  LA MEJORÓA  DE  LA  )4  PUEDE  PERSISTIR  UNA 
AFECTACIØN DE LA CAPACIDAD CONTRÈCTIL DEL ANILLO

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%NFERMEDAD ORGÈNICA EN LA TRICÞSPIDE
2EUMÈTICA
%NDOCARDITIS
3ÓNDROME CARCINOIDE
4RAUMA
%NFERMEDAD DE -ARFAN
$EGENERACIØN MIXOIDE
!FECTACIØN CONGÏNITA
&ÈRMACOS ANOREXÓGENOS
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%STOS  FACTORES HACEN QUE HOY EN DÓA NOS  CENTREMOS 
MÈS EN LA VALVULOPATÓA TRICÞSPIDE Y SE SEA MÈS AGRESIVO 
EN  EL  TRATAMIENTO  DE  LAS  INSUFICIENCIAS !UNQUE  ESTÈN 
POR DEFINIR  LOS CRITERIOS CLÓNICOS Y ANATØMICOS PRECISOS 
LAS RECOMENDACIONES DE TRATAMIENTO QUIRÞRGICO DE LA )4 POR 
LA 3OCIEDAD %SPA×OLA DE #ARDIOLOGÓA 3%#	 Y LA !MERI
CAN (EART !SSOCIATION!MERICAN #OLLEGE OF #ARDIOLOGY 
!##!(!	 SON
n  #LASE  )  )4  GRAVE  CON  HIPERTENSIØN  PULMONAR  SI 
HAY  INTERVENCIØN MITRAL
n  #LASE  ))  )4  GRAVE  SINTOMÈTICA  CON  0!0  MEDIA 
INFERIOR  A   MM(G
n  #LASE )) )4 MODERADA CON HIPERTENSIØN PULMONAR 
SI  HAY  INTERVENCIØN MITRAL
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,A VÈLVULA TRICÞSPIDE CONSTA AL IGUAL QUE LA MITRAL DE 
UN APARATO VALVULAR AUNQUE DE CONFORMACIØN Y ESTRUCTURA 
MÈS DÏBIL POR SU ADAPTACIØN AL TRABAJO A BAJA PRESIØN 3U 
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